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Af Anette Olesen 
Svar, vejledning og henstil-
ling, det er bl.a. hvad pati-
enter forventer af deres 
læger. Det viser et nyt spe-
ciale, som undersøger, hvil-
ke forestillinger kvinder 
med PCOS har om, hvad 
læger kan og skal i læge-
patient-kommunikationen. 
Et ønske om svar 
For Anja handler et svar 
bl.a. om at få rettet op på sin 
cyklus og for Katja, at hen-
des symptomer kunne lede 
til en diagnose. I specialet 
indgår ni PCOS-patienter i 
alderen 20-33 år, hvoraf otte 
af dem giver udtryk for, at 
lægerne ikke levede op til 
deres forventninger.   
 
”Du kommer ind, hvor du 
ved A, og så kommer du ud 
fra lægen, og så ved du B, 
fordi du har fået nogle in-
formationer. Og jeg følte 
bare, at da jeg kom ud, så 
var jeg stadig ved A.” 
(Emilie). 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ifølge læge Carl Erik Ma-
beck er det ikke unormalt 
for patienter at ønske et 
svar, for de søger netop 
faglighed hos lægerne, når 
de søger en forklaring på 
deres problemer.  
”Hun forventer, at lægen 
kan finde ud af, hvad hun 
fejler, og er i stand til at 
forklare hende, hvad der er i 
vejen, på en måde, som hun 
forstår.” (Se Mabeck 1999).  
Uoverensstemmelser 
De interviewede fik ikke de 
svar, som de forventede, og 
specialet viser, at der må 
være en uoverensstemmelse 
mellem patienternes fore-
stillinger og lægernes egne 
forestillinger om, hvad der 
skal ske under lægekonsul-
tationen. For læge-patient-
forholdet er det nemlig vig-
tigt at de mange uoverens-
stemmelser nedbringes. 
Tydeliggør hvad I kan 
Specialet opfordrer derfor 
til, at læger skal gøre det  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
klart for patienterne, hvad 
de rent faktisk kan og skal i 
læge-patient-
kommunikationen – der skal 
altså forventningsafstem-
mes. En tydeliggørelse er 
vigtig for at undgå misfor-
hold. 
 
”Hvis der er et misforhold 
mellem forventningerne og 
det, der er muligt, får det en 
negativ betydning for læge-
patient forholdet.” (Se Det 
Etiske Råd 2003). 
En forventningsafstemmelse 
bør tages op til overvejelse, 
da det muligvis kan nedsæt-
te risikoen for misforhold. 
Det vil være gavnligt for 
patienterne. For hvis de ved, 
hvad læger rent faktisk kan 
og skal, så får de ikke urea-
listiske forventninger, som 
lægerne ikke kan leve op til. 
Samtidig vil det gavne læ-
ger, der med større sandsyn-
lighed undgår en mulig op-
levelse af, at personen på 
den anden side af skrive-
bordet giver udtryk for fru-
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”Jeg mener jo, at hun som læge burde vide, hvad PCOS var.” 
Frustration, vrede og uindfriede forventninger er, hvad kvinder med PCOS har at sige om deres 
lægekonsultationer. Patienterne har læssevis af forestillinger om, hvad læger kan og skal, men de 
afspejler ikke virkeligheden, hvilket fører til negative oplevelser. Derfor skal lægerne gøre det 
klart for patienterne, hvad de rent faktisk kan og skal. 
stration. En tilfreds patient 
er også med til at sikre, at 
hun forbliver tilknyttet den 
læge hun har og det giver 
tryghed og tillid i læge-
patient-forholdet. Samtidig 
sikrer det også lægehuset 
rent økonomisk at bibeholde 
sine patienter.  
Negativitet i sprøjten 
De uindfriede forventninger 
kan være forklaringen på, at 
interviewepersonerne taler 
om deres konsultationer på 
en negativ måde. Specialet 
viser, at en konsekvens af 
de interviewedes oplevelser 
er, at to har skiftet læge og 
flere overvejer at gøre det 
samme. 
”Jeg skiftede jo lægehus 
derefter, ikke? Til dels var 
det jo selvfølgelig fordi, jeg 
ville finde ud af, om jeg 
havde PCOS. Det var også 
fordi, det ikke var rart at 
komme et sted, hvor de var 
ligeglade.” (Katja).  
De oplevelser, som patien-
terne i specialet fortæller 
om, kan altså ses som ek-
sempler på læge-patient-
forhold, der er blevet svæk-
ket, hvoraf to af dem helt er 
ophørt med at eksistere.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
INFO OM UNDERSØGELSEN 
Undersøgelsen stammer fra 
specialet ”Hvad siger patien-
terne? – En undersøgelse af 
patienters forestillinger om 
hvad læger kan og skal i læge-
patient-kommunikationen” 
som undersøger, hvilke fore-
stillinger patienter har, og hvad 
det betyder for læge-patient-
forholdet, når forventningerne 
ikke indfries. 
Specialet konkluderer, at læger 
skal tydeliggøre, hvad de fak-
tisk kan og skal. 
En anden konklusion er, at 
nærvær er af særlig betydning 
for de interviewede. 
Ønsker du at vide mere, så 
kontakt Anette Olesen på mail: 
anetteolesen@gmail.com 
Redegørelse for formidlingsartiklen 
 
Valg af medie 
Formidlingsartiklen er skrevet til Ugeskrift for læger. Det er et sundhedsvidenskabeligt tidsskrift 
som formidler ny dansk forskning og nyheder fra international forskning. Tidsskriftet er en kilde til 
debat, medicinske nyheder, læge- og sundhedspolitik og arbejdsforhold. Tidsskriftet udgives af Læ-
geforeningen og har 57.000 læsere. Det sendes direkte til lægers private adresser. Andre læsere af 
tidsskriftet er bl.a. medicinstuderende, sygeplejersker, fysioterapeuter og medicinalindustrien 
(http://ugeskriftet.dk/til-annoncoer). 
Eftersom mit speciale behandler en problemstilling, hvis resultater er brugbare for praktiserende 
læger, anser jeg mediet som værende et fint sted at formidle en del af specialets resultater. Jeg væl-
ger at formidle den del, der siger noget om, at interviewpersonerne forventer at deres læger, kan 
give dem svar, selvom lægerne ikke nødvendigvis kan det. Derfor vil jeg fremhæve den del af kon-
klusionen, der siger, at det vil være en god idé, hvis læger tydeliggør, hvad de rent faktisk kan og 
skal i læge-patient-kommunikationen.
 
Målgruppen 
Der står om tidsskriftets målgruppe, at: ”Ugeskrift for Læger udkommer om mandagen og distribue-
res til lægernes privatadresse. Øvrige læsere er medicinstuderende, sygeplejersker, tandlæger, fysio-
terapeuter, jordemødre samt medicinalindustrien, apotekerne og beslutningstagere inden for sund-
hedssektoren.” (http://ugeskriftet.dk/til-annoncoer). Målgruppen beskæftiger sig således i forvejen 
med læge-patient-kommunikation. Målgruppen er relevant fordi artiklens budskab med, at læger 
skal tydeliggøre hvad de kan og skal, netop henvender sig til lægerne og kan anvendes til at infor-
mere dem om, hvad der er af betydning for patienterne samt hvordan patienter oplever det, når deres 
forestillinger ikke bliver indfriet 
 
Formål og effekt 
Formålet med artiklen er at informere om, hvad patienter tror at læger kan og skal i læge-patient-
kommunikationen. Artiklen kan således informere læger om, at patienter forestiller sig at læger kan 
give dem et svar og at det har betydning, hvis de føler, at deres forestillinger ikke bliver levet op til. 
De læger som læser artiklen, kan således få en større forståelse for, hvordan patienter italesætter 
konsultationer som ikke er foregået, som de forventede. Det giver forhåbentligt en effekt af at læ-
gerne reflekterer over artiklens budskab og måske forsøger at tydeliggøre, hvad det faktisk er de kan 
og skal. En tydeliggørelse kan muligvis nedsætte risikoen for, at patienterne forlader lægens kontor 
med en følelse af skuffelse over, at lægen ikke gjorde som forventet. 
 
Forventninger fra læserne 
Ugeskrift for læger læses som nævnt bl.a. af lægerne. Da læger har en naturvidenskabelig baggrund, 
forestiller jeg mig, at de har nogle klare forventninger om, at artiklen giver dem oplysninger og vi-
den om det, som den lægger op til. Desuden forventer de, at sproget er formidlet i et forståeligt 
sprog. For at gøre artiklen indbydende, anvender jeg bl.a. citater og farver. Det gør, at artiklen ikke 
virker for sammenpresset og derfor ser mere overskuelig ud. 
 
Der hvor målgruppen møder mediet 
Tidsskriftet udkommer 26 gange om året. Hver anden mandag modtager alle læger en mail med et 
link til det nyeste nummer og for at kunne læse det, skal man være medlem af Ugeskriftet.dk 
(http://ugeskriftet.dk/abonner). Eftersom målgruppen modtager linket i en mail, forestiller jeg mig, 
at de har mulighed for at læse det hvor som helst, bare de har internetadgang og et log-in. Det kan 
således både være hjemme og det kan være på arbejdet i en pause. 
 
Virkemidler 
Jeg har gjort brug af citater fra både interviewpersoner men også fra fagfolk fra teorien, da det bi-
drager til at gøre det mere troværdigt og personligt – der er faktisk nogen, der siger det her. Derud-
over har jeg lavet en faktaboks med få informationer om selve specialet. Artiklen er også forsøgt 
udformet kort og hverdagsnær. Det betyder, at den er bygget op omkring en enkelt situation, som 
lægen måske kan genkende: at patienten virker frustreret. Her er budskabet så, at lægen må tydelig-
gøre, hvad han kan og skal.  
 
